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Temas que abordaremos

e Importancia de seguir Ordenes Médicas
e Comunicacion con el Médico

e Funciones con el Médico en el consultorio
y en la visita a domicilio

e Trabajo en equipo con el personal de
salud




¢, Cual es la importancia de seguir
Ordenes Medicas?

e Curacion
e Mejoria
e Acompanamiento (pacientes terminales)



SEGURIDAD

e La seguridad del paciente es una
actividad compleja gue incluye decisiones
y acciones en la que participan médicos,
enfermeras, cuidadores, farmacéuticos,
pacientes y familiares.



ORDENES MEDICAS

e Las ordenes meédicas son la forma escrita
en donde se ven plasmadas las
decisiones terapeuticas del profesional
medico.

e Ordenes Medicas por un solo medico o
por varios médicos.



ORDENES MEDICAS




ORDENES MEDICAS Sra. Minerva Lépez
29.05.15 a las 20 hrs Dx DM2, HTAS, Demencia Vascular multiinfarto
+ |IVU’s de repeticion + Esquizofrenia

Dieta para DM, baja en sal y grasas,

en quintos, libre en liquidos e Insulina Tresiba 10 U diario
(suspender en caso de deterioro del subcutanea a las 9 PM
edo. de conciencia)

e Insulina humana rapida subcutanea
SVc/ 8hrs 4-5-0

Glucometrias preprandiales so6lo una
semana hasta ajuste dosis insulina

Posicion de Fowler estricto para los
alimentos

02 a 3 Itos X’ con convertidor de O2

Ejercicios de rehabilitacion diaria
segun video a tolerancia y
dependiendo del edo. De conciencia.
Vigilancia caracteristicas de orina

CGE

Olanzapina 10 mg Vo a las 9 PM

Modiodal 200 mg %2 tableta diaria a las
6 am

Macrodantina 100 mg VO a las 9 am

e Exelon parche 9.5 mg/24 hrs, colocar
un parche diario en espalda

e Solicito BH, QS27, EGO y urocultivo y
reportar resultados

e Préxima visita en una semana



ERRORES Y
RESPONSABILIDAD LEGAL

e Para evitar errores en la atencion de los
enfermos, es indispensable que todo
medico desarrolle un sistema que evite
omisiones y asegure la administracion de
la terapéutica que considere mejorara la
salud de sus pacientes.

e Responsabilidad legal del cuidador



¢, Quién debe sequir las
Ordenes Médicas?

e En el adulto mayor con cuidados en casa,
esta funcidn es responsabilidad del
cuidador.

e En el hospital por enfermeria y el resto del
equipo medico.



ESCRITAS Y VERBALES

e Indicaciones correctas para el paciente
correcto (nombre, cama, alergias), la
fechay la hora, dosis y via de
administracion del medicamento

e Las Ordenes verbales sblo en caso de
urgenciay al finalizar pedir amablemente
al Médico que las deje por escrito.



COMUNICACION CON EL
MEDICO

e Lenguaje
e Oportuna
e Concreta

e Parametros objetivos (TA, FC, Oximetria,
diuresis horaria 6 en 24 hrs, etc)

e Hallazgos del cuidador
e Respuesta y reacciones al tratamiento



Funciones con el Médico

En el consultorio

Traer o acompanar al paciente a
consulta en las fechas
programadas o adelantar cita en
caso necesario. Traer estudios y
ultima receta.

Entregar reporte escrito de
evolucion y hallazgos, incluir TA,
FC, glucometrias, oximetria en
caso indicado.

Entregar reporte escrito de
tratamiento proporcionado.

Hacer las preguntas en caso de
gue el paciente no pueda hacerlas
en relacion a su consulta y/o
tratamiento.

En la visita domiciliaria

Recibir al Médico oportunamente
y tener listo al paciente para su
revision.

Proporcionar auxiliares
diagnosticos en caso necesario,
asi como estudios encargados
previamente.

Trabajar en equipo con el Médico,
laboratorio, gabinete y otros
interconsultantes en caso
necesario.

Sequir las 6rdenes médicas.

Avisar oportunamente cambios no
esperados en la evolucion del
paciente o efectos indeseables.



OGO ODONTOLOGIA

NEUROLOGIA J=> T OMATOL

PSICOLOGIA

ENFERMERIA Paciente-Cuidador
GERIATRICA




Maletin y equipo en consulta

domiciliaria

e Baumanometro,
estetoscopio

e Oximetro de pulso

e Estuche de
diagndstico

e Abatelenguas

e Martillo de reflejos

e Cinta métrica

e Glucometro




Indicaciones Médicas

INTERMEDIK

DRA. YAFFITA SAN

Cel. 55 8566 4588
yaffita@intermedik.com.mx / www.intermedik.com

Recetarios

Indicaciones no
farmacoldgicas

Indicaciones
farmacoldgicas

Indicaciones a Terapia
fisica y Rehabilitacion
Solicitud de estudios de
laboratorio y gabinete

Solicitud de
Interconsultas



Personal para visita domiciliaria

Medico el lider y el que dicta las
Ordenes Médicas

Laboratorio
Gabinete
Rehabilitador
Otros interconsultantes



Caracteristicas de la VD

e 12 Visita y Unica e l2visita y subsecuentes
resolutiva con plan de seguimiento

e Paciente cronico que no

e El paciente
se puede mover que

continuara su requiere consultas
atencion en consulta subsecuentes a domicilio
externa e Ejemplo: Pacientes

e Ejemplo pacientes neurologicos, terminales,

adultos mayores con

ostoperados _ N
P P limitaciones de movilidad



Q ‘ @ hitp://www.fesemi.org/congresos/congresos-semi/previos/ponen D -G ” @ | Ponencias del XXXI Congre... ‘ﬁ Isael Guerrero Vazquez

vista microbiolégico
Dr. Dario Garcia de Viedma

* Ponencia: Novedades en el diagndstico de la Tuberculosis y de la infeccidn tuberculosa latente: ésiguen
vigentes los métodos tradicionales en la era de las técnicas moleculares y de los IGRAS?
Dr. Juan José Palacios Gutiérrez

* Ponencia: ¢Cuales son los problemas actuales en el manejo v tratamiento de los pacientes con tuberculosis?
Dr. Arturo Noguerado Asensio

MESA REDONDA 2: ENFERMEDADES METABOLICAS OSEAS

* Ponencia: Hiperparatiroidismo primario
Dr. Manuel Mufioz Torres

MESA REDONDA 3: PAPEL DE LA HOSPITALIZACION A DOMICILIO EN EL MANEJO EL PACIENTE
CRONICO

« Ponencia: éHospitalizacion a domicilio u hospital a domicilio?. Implicaciones para el paciente crénico

Dr. Juan Gallud Romero
Ponencia: La unidad de hospitalizacién a domicilio como equipo de soporte en el paciente terminal médico vy
oncoldgico: propuesta de una nueva clasifi cacion

Dr. Juan Manuel Melero Bellido

Ponencia: Circuitos asistenciales alternativos para el paciente con EPOC: interaccion entre el equipo de
atencion primaria, la unidad de hospitalizacion a domicilio y la unidad de pacientes pluripatoldgicos v de edad
avanzada

Dr. Antonio Pose Reino

MESA REDONDA 4: LA OPTIMIZACION DEL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO EN EL PACIENTE DE
EDAD AVANZADA Y PLURIPATOLOGICO

« Ponencia: Instrumentos de valoracion sobre la utilizacién inadecuada de medicamentos en el paciente
anciano. Utilidad en diferentes entornos asistenciales

Dr. Bosco Bardn Franco

 Ponencia: Reacciones adversas producidas por medicamentos en el paciente de edad avanzada y
pluripatoldgico
Dr. Josep M2 Arnau de Bolds

MESA REDONDA 5: EPOC

» Ponencia: Epidemiologia de la EPOC en Espafia. El tabaco




Futuro

Mas pacientes atendidos en su
domicilio
Necesidad de un mayor numero
de cuidadores capacitados

El Cuidador es el Nuevo
iIntegrante del Equipo Médico



¢, Preparados para Trabajar en
Equipo?

o Si
e NO

e ;Porqué?



iGraclas!

Dra. Yaffita Santiago Ramirez

www.geriatria.com.mx
Telefonos 5398 7424 /| 5565 8044

recepcion@ageriatria.com.mx


http://www.geriatria.com.mx/

